Laporan Praktek Kerja Profesi Apoteker di Rumah Sakit 16 Februari 2021 - 09 April 2021 by Agung, Helen Kristiana Budi et al.
 
 
LAPORAN PRAKTEK KERJA PROFESI APOTEKER 
DI RUMAH SAKIT  





DISUSUN OLEH:  
HELEN KRISTIANA B. A., S.Farm. 2448720020 
JESSICA, S.Farm.    2448720023 







PROGRAM STUDI PROFESI APOTEKER 
FAKULTAS FARMASI 





LEMBAR PENGESAHAN  
LAPORAN PRAKTIK KERJA PROFESI APOTEKER  
DI RUMAH SAKIT 




DISUSUN OLEH :  
HELEN KRISTIANA B. A., S.Farm. 2448720020 
JESSICA, S.Farm.    2448720023 




MAHASISWA PROGRAM STUDI PROFESI APOTEKER 
PERIODE LVI  
FAKULTAS FARMASI  










apt. Ida Ayu Andri Poppy, M.Farm.Klin. 
NIK. 214.18.2017 

















Puji syukur kepada Tuhan Yang Maha Esa atas rahmat dan karunianya Praktik Kerja 
Profesi Apoteker (PKPA) Bidang Minat Rumah Sakit periode Februari – April 2021 
terlaksana dengan baik dan lancar. Laporan Praktik Kerja Profesi Apoteker (PKPA) ini 
bertujuan untuk memberikan gambaran tentang pentingnya peran Apoteker dalam pekerjaan 
kefarmasian di Rumah Sakit. Terlaksananya Praktik Kerja Profesi Apoteker (PKPA) ini tidak 
lepas dari berbagai pihak. Pada kesempatan ini kami ingin mengucapkan terima kasih kepada: 
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Menyadari laporan PKPA ini jauh dari kata sempurna, oleh karena itu kami sangat 
terbuka untuk setiap kritik dan saran untuk penyempurnaan laporan ini. Kami mohon maaf 
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